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学位論文内容の要旨 
【目的】 
構音は口唇・舌・軟口蓋・咽頭・喉頭の運動によって実現しており，中でも舌は非常に重要
な役割を担っている．脳血管障害患者においては，舌の運動機能が障害された場合には構音障
害を生じる．本研究は，脳血管障害によって構音障害を呈した症例を対象として，舌根部拳上
運動記録装置を用いた視覚的バイオフィードバックが構音リハビリテーションに与える影響
を明らかにすることを目的とした． 
【方法】 
対象は脳血管障害に由来する構音障害を認める患者15名（男性10名，女性5名，平均年齢70.73
±10.27歳）とした．原疾患は脳梗塞9名，脳出血5名，および脳梗塞と脳出血の両者を認めるも
の1名であった．構音障害のタイプは一側性上位運動ニューロンタイプ11名，失調性タイプ2名，
痙性タイプ2名であった．舌後方部挙上運動の計測には，Shirahigeら（2012）が開発した装置
を用いた．本装置は，舌後方部に接触して挙上運動を計測する測定桿を左右に各１本備えてお
り，舌後方部の咬合平面に対する垂直方向の動きをリアルタイムでコンピュータ画面上に表示
するものである．運動解析のための垂直座標の原点は口蓋粘膜表面とし，各運動についてはこ
の原点からの舌後方部舌表面の垂直距離として表示した．被験者は本計測装置を装着し，①
[ka]をできる限り速く連続構音する，および②パーソナルコンピュータ画面を見て視覚的バイ
オフィードバックを行いながら [ka]をできる限り速く連続構音する，の2条件で測定を行った．
得られた波形から[ka]構音時の舌後方部拳上量，降下量，発話速度を計測するとともに変動係
数を算出した．また，構音についての聴覚印象を記録した． 
【結果】 
視覚的バイオフィードバックを伴わない[ka] 反復構音時には，健側の拳上量 1.56±1.22mm，降下量-
0.94±0.87mm，患側の拳上量 1.50±1.10mm，降下量-0.94±0.62mm であった．また，視覚的バイオフ
ィードバックを伴う[ka] 反復構音時には，健側の拳上量 3.72±2.10mm，降下量-3.23±2.07mm，患側
の拳上量 3.43±1.39mm，降下量-3.06±1.39mm であった．健側，患側ともに，視覚的バイオフィード
バックを伴う場合には，伴わない場合よりも反復構音時の拳上量，降下量が有意に大きかった
（p<0.01）． 
視覚的バイオフィードバックを伴わない[ka] 反復構音時の健側の拳上量の変動係数は0.88
±0.32，降下量の変動係数は-0.92±0.42であり，患側においては拳上量の変動係数は0.94±0.
42，降下量の変動係数は-0.78±0.45であった．視覚的バイオフィードバックを伴う[ka] 反復
構音時の健側の拳上量の変動係数は0.42±0.23，降下量の変動係数は-0.29±0.26であり，患側
においては拳上量の変動係数は0.35±0.20，降下量の変動係数は-0.22±0.13であった．健側，
患側ともに，視覚的バイオフィードバックを伴わない [ka] 反復構音時に比べ視覚的バイオフ
ィードバックを伴う [ka] 反復構音時の変動係数は有意に小さい値を示した（p<0.01）． 
さらに，視覚的バイオフィードバックを伴わない [ka] 反復構音では，健側においては拳上
量と降下量の間に有意な相関(r=-0.39, p<0.01)が認められたが，患側においては相関は認め
られなかった(r=-0.12, p=0.32)．一方，視覚的バイオフィードバックを伴う [ka] 反復構音
では，健側，患側ともに拳上量と降下量の間に有意な相関(健側:r=-0.80,p<0.01，患側:r=-0.
67,p<0.01)が認められた． 
聴覚印象(構音歪み率)については，視覚的バイオフィードバックを伴わない [ka] 反復構音
では50.9%，視覚的バイオフィードバックを伴う[ka] 反復構音では19.5%であり，視覚的バイ
オフィードバックを行うことで有意に減少していた（p<0.01）． 
視覚的バイオフィードバックを伴わない[ka] 反復構音時の発話速度は健側で206.32±42.4
8msec，患側で203.58±42.73msecであった．視覚的バイオフィードバックを伴う [ka] 反復構
音時の発話速度は健側で264.52±72.80msec，患側で266.90±74.93msecであった．健側・患側
ともに，視覚的バイオフィードバックを伴う場合の方が発話速度は有意に遅くなっていた(p<0.
01)． 
【考察】 
本装置を用いて視覚的バイオフィードバックを行うことによって，健側および麻痺側のいずれにおい
ても[ka]反復構音時の舌後方部の可動量と変動係数が即時的に改善し，拳上・降下のバランスが改善
することが明らかとなった．このことから，これまで術者ならびに患者自身において定量的に確認す
ることが困難であった舌後方部の拳上運動量を視覚的バイオフィードバックとして提示することによ
って，構音障害患者における舌運動改善を目的としたリハビリテーションの効率と精度が高められる
可能性が示唆された． 
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